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   ارﺳﺎل ﭘﯿﺎﻣﮏ ﺑﺮاي ﺑﯿﻤﺎران اﻋﺼﺎب و روانﮐﺎرﺑﺮد 
  (1)دﮐﺘﺮ ﺷﻬﺮزاد ﻣﻈﻬﺮي
  [ 1931/01/91؛ ﭘﺬﯾﺮش ﻣﻘﺎﻟﻪ: 1931/8/6درﯾﺎﻓﺖ ﻣﻘﺎﻟﻪ: ]
  
اﺧﯿـﺮ ﻓﻨـﺎوري اﻃﻼﻋـﺎت و ارﺗﺒﺎﻃـﺎت ﺑ ـﻪ ﻫـﺎي  ﺳـﺎل ﯽﻃـ
ﺑـﺎﻻﺑﺮدن ﮐﯿﻔﯿـﺖ اراﺋـﻪ ﺧـﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷـﺘﯽ و درﻣـﺎﻧﯽ ﮐﻤـﮏ 
ري ارﺗﺒـﺎط ﺑﻬﺘـﺮ و ﺷﺎﯾﺎﻧﯽ ﮐﺮده و در ﻣﻮارد ﺑﺴﯿﺎري ﺑﺮاي ﺑﺮﻗﺮا
ﭘﺰﺷـﮑﯽ از  ﭘﺰﺷﮑﺎن و ﺑﯿﻤﺎران اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳـﺖ.  ﻣﯿﺎنﺛﺮﺗﺮ ﺆﻣ
ﻫـﺎي ﭘﺸـﺘﯿﺒﺎن وﺳﯿﺴـﺘﻢ  ، اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﺴﺖ اﻟﮑﺘﺮوﻧﯿـﮏ 1راه دور
در ﺣـﻮزه  از اﯾﻦ دﺳـﺖ ﻫﺴـﺘﻨﺪ.  ﯽﯾﻫﺎ ﮔﯿﺮي ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ ﻣﺜﺎل ﺗﺼﻤﯿﻢ
ﺗﻮاﻧﻨـﺪ ﮐﺎرﺑﺮدﻫـﺎي ﺑﺴـﯿﺎر  ﻫﺎي ﻧﻮﯾﻦ ﻣﯽ وريﺎرواﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﻧﯿﺰ ﻓﻨ
   (.2، 1ﺧﺪﻣﺎت داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ )ﺳﻄﺢ  يﺛﺮي در ارﺗﻘﺎﺆﻣ
وري در ﺣـﻮزه ﭘﺰﺷـﮑﯽ اﺳـﺘﻔﺎده از ﺎﯾﮑﯽ از ﮐﺎرﺑﺮدﻫﺎي ﻓﻨ
ﮐﺎرﺑﺮدﻫـﺎي ﻣﺘﻌـﺪدي در ﺗﻮاﻧـﺪ اﺳﺖ ﮐﻪ ﻣـﯽ  (SMS) 2ﭘﯿﺎﻣﮏ
ﺗـﻼش در ﻧﻮﺷﺘﻪ ﺣﺎﺿـﺮ ﺣﻮزه ﺑﻬﺪاﺷﺖ و ﭘﺰﺷﮑﯽ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ. 
ﺷﺪه و ﻣﻨـﺎﺑﻊ ﻣﻌﺘﺒـﺮ  ﮐﺴﺐﻫﺎي  ﻪﺿﻤﻦ اﺷﺎره ﺑﻪ ﺗﺠﺮﺑه اﺳﺖ ﺪﺷ
ﻣﻮﺿـﻮع  ﺑـﻪ اﯾـﻦ  ﯽاﺧﺘﺼﺎﺻ ـر ﻃـﻮ ، ﺑـﻪ ﺷﺪه در اﯾﻦ ﺣﻮزه ﭼﺎپ
ﺗـﻮان ﺑـﺮاي آﯾﺎ در ﺣﻮزه رواﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﻧﯿـﺰ ﻣـﯽ ﭘﺮداﺧﺘﻪ ﺷﻮد ﮐﻪ 
ن ﺑﯿﻤﺎران و رواﻧﭙﺰﺷـﮑﺎن از ﭘﯿﺎﻣـﮏ ﻣﯿﺎﺛﺮﺗﺮ ﺆﺑﺮﻗﺮاري ارﺗﺒﺎط ﻣ
در اﯾﻦ ارﺗﺒـﺎط وﺟـﻮد  ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﯽ ﻫﺎﯾﯽ اﺳﺘﻔﺎده ﻧﻤﻮد و ﭼﻪ ﭼﺎﻟﺶ
  ؟ﻪ ﺑﺎﺷﺪداﺷﺘ
ارﺳـﺎل  ،ﯾﮑـﯽ از ﮐﺎرﺑﺮدﻫـﺎي ﭘﯿﺎﻣـﮏ در ﺣـﻮزه ﭘﺰﺷـﮑﯽ 
اﺳـﺖ. ﻣﻮﻗـﻊ در ﮐﻠﯿﻨﯿـﮏ ﺑﯿﻤـﺎران ﺑـﺮاي ﺣﻀـﻮر ﺑـﻪ  ﺑـﻪ ﯾﺎدآور 
ﺛﯿﺮ ﻗﺎﺑـﻞ ﺗﻮﺟـﻪ ﺄﺗ ـﮔﺮ  ﻧﺸﺎن در اﯾﻦ ﺧﺼﻮصﭘﮋوﻫﺸﯽ ﻫﺎي  ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﻧﮑﺮدن ﺑﻪ ﮐﻠﯿﻨﯿﮏ  ﻣﺮاﺟﻌﻪ و ﯽﭘﯿﺎﻣﮏ در ﮐﺎﻫﺶ ﻣﯿﺰان ﻓﺮاﻣﻮﺷ
ﺎدآوري ﺗﻮاﻧـﺪ ﯾ ـاز دﯾﮕﺮ ﮐﺎرﺑﺮدﻫﺎي ﭘﯿﺎﻣﮏ ﻣـﯽ  (.3-5)اﺳﺖ 
ﯽ ﮐـﻪ ﯾﺎﻫ ـ ﺑﯿﻤﺎران ﺑﺎﺷﺪ. ﯾﮑﯽ از ﻣﺸﮑﻞﻪ ﻣﻮﻗﻊ دارو ﺑ ﻣﺼﺮف ﺑﻪ
ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺎﻋﺚ ﺷﮑﺴﺖ درﻣﺎن ﯾﺎ ﭘﺎﺳﺦ ﻧﺎﻗﺺ ﺑـﻪ درﻣـﺎن ﺷـﻮد،  ﻣﯽ
 ﻣﻮﻗﻊ دارو ﯾﺎ ﻣﺼﺮف ﻧﺎﻣﻨﻈﻢ آن ﻓﺮاﻣﻮﺷﯽ ﺑﯿﻤﺎران در ﻣﺼﺮف ﺑﻪ
ﻫـﺎﯾﯽ ﻣﺎﻧﻨـﺪ در ﻣـﻮرد ﺑﯿﻤـﺎري  ﻫـﺎي اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪه اﺳﺖ. ﺑﺮرﺳـﯽ 
ﭘﯿﺎﻣﮏ در ﻣﺼﺮف  ﺛﯿﺮ اﺳﺘﻔﺎده ازﺄﺗﮔﺮ  دﯾﺎﺑﺖ، آﺳﻢ و ﺳﻞ ﻧﺸﺎن
  اﺳـﺖ  ( ﺑـﻮده ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ ﮔـﺮوه ﮐﻨﺘـﺮل )ﻣﻮﻗـﻊ دارو  ﺻﺤﯿﺢ و ﺑﻪ
  (. 6-8)
ﻣ ــﺮور ﻣﻨ ــﺎﺑﻊ ﺑ ــﺎ ﻣﻮﺿ ــﻮع اﺳ ــﺘﻔﺎده از ﭘﯿﺎﻣ ــﮏ در ﺣ ــﻮزه 
در  ﺗﻌـﺪاد ﻣﻨـﺎﺑﻊ آن اﺳـﺖ.  ﺳﻮدﻣﻨﺪ ﺑـﻮدن ﮔﺮ  رواﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﻧﺸﺎن
ي از ﻣﺆﺛﺮﺑـﻮدن ﺷـﻮاﻫﺪ اﺳﺖ، وﻟﯽ وﺟـﻮد ﺑﺴﯿﺎر ﮐﻢ  اﯾﻦ ﺣﻮزه
ﺿﺮورت ﺗﻔﮑﺮ و  ،ﻫﺎي ﭘﺰﺷﮑﯽ ﺳﺎﯾﺮ رﺷﺘﻪاﺳﺘﻔﺎده از ﭘﯿﺎﻣﮏ در 
 ﺣـ ــﻮزهﻣـ ــﻮرد اﺳــﺘﻔﺎده از ﭘﯿﺎﻣــﮏ در ﺷــﺮوع ﭘــﮋوﻫﺶ در 
 اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪه در  ﺟـﻮي و. در ﺟﺴـﺖ رﺳـﺎﻧﺪ ﻣـﯽ  را ﭘﺰﺷﮑﯽ روان
ﺣﻮزه  اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﯿﺎﻣﮏ درﺑﺎ ﻣﻮﺿﻮع ﺗﻨﻬﺎ ﭼﻨﺪ ﻣﻘﺎﻟﻪ  dembup
 ﻧـﺪ: ﺑﻮدرواﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﯾﺎﻓـﺖ ﺷـﺪ ﮐـﻪ در ﺳـﻪ زﻣﯿﻨـﻪ اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪه 
ﺛﯿﺮ ﺄﺗ ـو  آوري زﻣﺎن وﯾﺰﯾﺖ ﭘﺰﺷﮏ، ﯾﺎدآوري ﻣﺼﺮف داروﯾﺎد
  ﻋﻤﻠﮑﺮد ﻓﺮد.  ﺑﺮ رﻓﺘﺎر و
ﻫـﺎي ﭘﺰﺷـﮑﯽ، ﺣـﻮزه ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺳـﺎﯾﺮ ﻫﺎي  ﯾﺎﻓﺘﻪﺧﻮان ﺑﺎ  ﻫﻢ
ﻟﻨﺪن ﻧﺸﺎن داد ﻓﺮﺳـﺘﺎدن ﭘﯿﺎﻣـﮏ در  ﺟﺎﻣﻊ در ﺷﻬﺮﺑﺮرﺳﯽ ﯾﮏ 
ﭘﻨﺞ و ﻫﻔﺖ روز ﯾﺎ ﺳﻪ و ﻫﻔﺖ روز ﭘـﯿﺶ از وﯾﺰﯾـﺖ، دو ﻧﻮﺑﺖ 
وﯾﺰﯾـﺖ رواﻧﭙﺰﺷـﮑﯽ ﺑـﺮاي ﺑﯿﻤـﺎران  ﻧﯿﺎﻓﺘﻦﺳﺒﺐ ﮐﺎﻫﺶ ﺣﻀﻮر
 ﮏﺛﯿﺮ ارﺳـﺎل روزاﻧـﻪ ﭘﯿﺎﻣ ـﺄﺗ ـ ي(. در ﭘﮋوﻫﺶ دﯾﮕﺮ9ﺷﻮد ) ﻣﯽ
ﻣﺎه، در ﻣﯿﺰان ﻣﺼﺮف ﻣـﻨﻈﻢ  ﺳﻪﻣﺪت ﺑﻪ  ،ﻣﺼﺮف دارو ﯾﺎدآور
ﻫﺎ ﻧﺸﺎن  ﯾﺎﻓﺘﻪﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪ.  ﺎاﺳﮑﯿﺰوﻓﺮﻧﯿﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ در ﺑﯿﻤﺎران  3دارو
 ﮏﮐﻨﻨـﺪه ﭘﯿﺎﻣ ـﮔﺮوه درﯾﺎﻓـﺖ دارو در  ﻣﯿﺰان ﻣﺼﺮف ﻣﻨﻈﻢداد 
  (. 01ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﺑﻮد ) از ﺑﯿﺶ
ﯾـﮏ ﺧـﻂ ﺗﻠﻔـﻦ  ﮐـﻢ ﮐﻪ ﺑﯿﺸﺘﺮ اﻓـﺮاد دﺳـﺖ  اﯾﻦﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ 
ﻧﻘﺎط ، در ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻓﺮاﮔﯿﺮ اﺳﺖ اﺳﺘﻔﺎده از آن ﺑﺴﯿﺎردارﻧﺪ و  ﻫﻤﺮاه
وﯾـﮋه ﺑـﺮاي ﻫﺴـﺘﻨﺪ و ﺑـﻪ ﻫـﺎي ﻫﻤـﺮاه در دﺳـﺘﺮس ﮐﺸﻮر ﺗﻠﻔـﻦ 
ﻫﺎي اﯾﻨﺘﺮﻧﺘـﯽ ﻣﺘﻌـﺪدي  ﺳﺎﻣﺎﻧﻪو  ﺸﮑﻠﯽ ﻧﺪارﻧﺪﻣدرﯾﺎﻓﺖ ﭘﯿﺎﻣﮏ 
ﻣﻮﻗـﻊ ﭘﯿﺎﻣـﮏ ﺑـﻪ ﺑﯿﻤـﺎران را  ﺗﻮاﻧﻨﺪ ارﺳﺎل ﺑﻪ ﮐﻪ ﻣﯽوﺟﻮد دارد 
ﻣﻮﻗﻊ و  ﻓﻘﻂ ﮐﺎﻓﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﻪﺧﻮدﮐﺎر اﻧﺠﺎم دﻫﻨﺪ و  ﺻﻮرت ﺑﻪ
، ﮐﺎرﺑﺮد ﭘﯿﺎﻣﮏ در ﺣـﻮزه رﯾﺰي ﺷﻮﻧﺪ ﺎر ﺑﺮﻧﺎﻣﻪﺑ ﻓﻘﻂ ﺑﺮاي ﯾﮏ
  .رﺳﺪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ ﺑﻪرواﻧﭙﺰﺷﮑﯽ ﻣﻨﻄﻘﯽ 
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ﺮﮕﯾد يﻮﺳ زا ﻢﻬﻣ  ﻦﯾﺮﺗﻣ هزﻮﺣ ﻦﯾا ﺶﻟﺎﭼﻞﺋﺎﺴ ﻪﺑ طﻮﺑﺮﻣ 
نﺪـﻧﺎﻣ ﻪـﻧﺎﻣﺮﺤﻣ و ﯽـﻨﻤﯾا رﻮـﻣا  ﻪـﮐ ﺖـﺳا ﻢـﻬﻣ رﺎﯿـﺴﺑ .ﺖـﺳا
ﻦﺌـﻤﻄﻣ نﺎﮑـﺷﺰﭙﻧاور  ﺪﻧﻮـﺷﮏـﻣﺎﯿﭘ  يﺎـﻫﯽﻟﺎـﺳرا  ياﺮـﺑ نﺎـﻧآ
نارﺎﻤﯿﺑ ،ا و ﻦﺌﻤﻄﻣ ﻢﺘﺴﯿﺳ ﮏﯾ ﺐﻟﺎﻗ رد ﯽـﻣ لﺎـﺳرا ﻦـﻤﯾ دﻮـﺷ
ا ﻪﮐ نآ لﺎـﺳرا رد ﺎـﻄﺧ نﺎـﮑﻣ ﻢـﮐ رﺎﯿـﺴﺑ ﺎـﻫ  ﺖـﺳا )11 ،12.( 
 يﺎﻫرﺎﮑﻫار هﺪـﺷ دﺎﻬﻨﺸﯿﭘ ﻞﮑـﺸﻣ ﻦـﯾا ﻞـﺣ ياﺮـﺑ :زا ﺪـﻨﺗرﺎﺒﻋ  
1( هﺎﮕﯾﺎﭘ زا هدﺎﻔﺘﺳا هﮋﯾو ﮏﯿﻧوﺮﺘﮑﻟا ﺖﺴﭘ يﺎﻫ  ﻦـﯾا ياﺮـﺑ ﻪﮐ
هدﺎﯿﭘ و ﯽﺣاﺮﻃ تﺎﺒﺗﺎﮑﻣ عﻮﻧ هﺪﺷ يزﺎﺳ  ﺖـﯿﻨﻣا ﻪـﺟرد زا و ﺪـﻧا
ﺪﻧرادرﻮﺧﺮﺑ ﯽﯾﻻﺎﺑ  و2 ( ـﺳا مﺮـﻧ زا هدﺎﻔﺘ ﯽﯾﺎـﻫراﺰﻓا ـﮐ ار ﻦﺘـﻣ ﻪ
ﻪﺑ يرﺎﮕﻧﺰﻣر ترﻮﺻ1 نﺎﯿﻣ  ﯽـﻣ ﻪﻟدﺎﺒﻣ هﺪﻧﺮﯿﮔ و هﺪﻨﺘﺳﺮﻓ .ﺪـﻨﻨﮐ
 ترﻮﺻ ﻦﯾا رد ﻦﺘـﻣ ﻪـﺑ داﺮـﻓا ﺮﯾﺎـﺳ ﯽﺳﺮﺘﺳد ترﻮﺻ رد ﯽﺘﺣ
ﻪﻤﻟﺎﮑﻣ درﻮﻣ، نﺎﮑﻣا ﺟو نآ ﻢﻬﻓ.دراﺪﻧ دﻮ  
  ﻪـﻨﯾﺰﻫ يﺪـﻌﺑ ﺶﻟﺎـﭼ ـﻣﺎﯿﭘ لﺎـﺳرا يﺎـﻫﮏ  .ﺖـﺳا ﻦـﯾا رد
 ﺖﺳا ﯽﻨﺘﻔﮔ صﻮﺼﺧﺎﯿﭘﮏﻣ ﯾﺎﻫﯽ  ﻪﮐﺎﺑ  ﻣﺎـﺳﻪﻧﺎ  ﯽـﺘﻧﺮﺘﻨﯾا يﺎـﻫ
ﯽﻣ لﺎﺳرا  ،ﺪﻧﻮﺷﺪﻧراد ﯽﻨﯿﯾﺎﭘ رﺎﯿﺴﺑ ﻪﻨﯾﺰﻫ،  ترﻮﺻ رد ﯽﺘﺣ ﻪﮐ
 ﻻﺎـﺑ ﻪـﻨﯾﺰﻫ ﻞـﮐ ،هﺎـﻣ لﻮـﻃ رد ﮏﻣﺎﯿﭘ دﺎﯾز رﺎﯿﺴﺑ داﺪﻌﺗ لﺎﺳرا
ﻧ ﻦﯾاﺮﺑﺎﻨﺑ و ﺖﺴﯿﯽﻣ  ﺪﻧاﻮﺗﻪﺑ  ﻪﻠﯿﺳو ﺖـﺧادﺮﭘ نﺎﮑـﺷﺰﭙﻧاور دﻮﺧ
 ترﻮــﺻ رد نﺎﮑــﺷﺰﭙﻧاور زا يرﺎﯿـﺴﺑ دﺎــ ﯾز لﺎـﻤﺘﺣا ﻪــ ﺑ .دﻮـﺷ
ﺗ زا نﺎﻨﯿﻤﻃاﺄا ﺖﺒﺜﻣ ﺮﯿﺛ زا نارﺎـﻤﯿﺑ ﻦﺘﻓﺮﮔ ﻪﺠﯿﺘﻧ و ﮏﻣﺎﯿﭘ لﺎﺳر
 ،نﺎـﻣرد ﭘ ار ﻪـﻨﯾﺰﻫ ﻦـﯾا دﻮـﺑ ﺪـﻨﻫاﻮﺧ ﺮـﺿﺎﺣ .ﺪـﻨﻨﮐ ﺖـﺧادﺮ
ﻢﻫ ﯽﻣ ﻦﯿﻨﭼ دﺮﮐ ﺖﻓﺎﯾرد رﺎﻤﯿﺑ دﻮﺧ زا ار ﻪﻨﯾﺰﻫ ناﻮﺗ،  ﻎـﻠﺒﻣ ﻪﮐ
 هزاﺪﻧا ﻪﺑ ﺖﺳا ﻦﮑﻤﻣ هﺎﻣ ﮏﯾ لﻮﻃ رد رﺎﻤﯿﺑ ﮏﯾ ياﺮﺑ نآ ﻞﮐ
 .ﺪﺷﺎﺒﻧ ﯽﺼﺼﺨﺗ ﺖﯾﺰﯾو ﮏﯾ ﻪﻨﯾﺰﻫ زا ﯽﻤﯿﻧ 
 ﻪــﺠﯿﺘﻧ رد يﺮــ ﯿﮔ ﯽــ ﻣ ناﻮــ ﺗ لﺎــﺳرا ﺖــﻔﮔ  ﮏــﯾ ﮏــﻣﺎﯿﭘ
 يژﻮﻟﻮﻨﮑﺗﻪﺑ  ياﺮﺑ سﺮﺘﺳد رد رﺎﯿﺴﺑ و ﺖﻤﯿﻗ نازرا ﺖﺒﺴﻧ ﺮﺘﺸﯿﺑ
 ـﺑﺮﺠﺗ .ﺖﺳﺎﻣ رﻮﺸﮐ مدﺮﻣﻪ  ﺪـﻌﺘﻣ يﺎـﻫد  ﺮـﮕﯾد  نﺎـﺸﻧ ﺎﻫرﻮـﺸﮐ
ﯽﻣ  ﯽـﻣ يروﺎـﻨﻓ ﻦﯾا ﺪﻫد ـﺑ ﺶـﻘﻧ ﺪـﻧاﻮﺗﻪ  ﻪـﺑ ﮏـﻤﮐ رد ﯽﯾاﺰـﺳ
نارﺎـﻤﯿﺑﻪـﺑ ،  هزﻮـﺣ رد هﮋـﯾو .ﺪـﺷﺎﺑ ﻪﺘـﺷاد ﯽﮑـﺷﺰﭙﻧاور مﺎـﺠﻧا
ﺶﻫوﮋﭘ زﺎﯿﻧ ،هزﻮﺣ ﻦﯾا رد ﯽﯾﺎﻫ .ﺖﺳا ﯽﻠﻌﻓ ﻊﻄﻘﻣ  
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